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Click sound can evoke myogenic potentials in active sternocleidomastoid(SCM) muscle. These are 
due to activity of vestibular afferent rather than cochlear, which produce very short latency inhibition 
of ipsilateral motor unit activity. We investigated the click-evoked vestibulocollic reflexes in neck 
muscles to find out the significance and relationship of latency and amplitude of myogenic potentials 
between two different methods of muscles activation. EMGs were recorded from surface electrode 
evoked by sound stimuli(95dB SPL, 5/sec repetitive rate, 512 times) over SCM muscles on each side. 
Myogenic potentials have two biphasic responses which were termed P1, N1, P2, N2 based on the 
polarity of their components. The subjects were 24 normal volunteers. EMG recordings were 
obtained from 12 subjects(Group 1) who keeped head 10 cm above ground in supine position to 
activate their neck flexors to the degree required through the averaging runs(bilateral SCM muscles 
activation method). EMGs from another 12 subjects(Group 2) were recorded by rotating head to the 
opposite side to activate SCM muscle throughout the procedure(unilateral SCM muscle activation 
method). 
The latencies and amplitudes of myogenic potentials in the SCM muscle after stimulation were 
analysed and compared between the two methods. The latencies(msec) of P1 and N1 were 11.2±2.4, 
21.7±1.1 respectively in Group 1 and 13.3±2.4, 23.0±1.1 respectively in Group 2. The ampli-
tude(uV) of P1-N1 were 38.78.1 in Group 1 and 33.28.1 in Group 2. There were no significant 
differences in latencies and amplitudes of P1 and N1 between the groups(p>0.05). Unilateral muscle 
activation is easier and comfortable than the bilateral muscle activation and there were no significant 
difference in latency and amplitude of P1. The myogenic potential of unilateral vestibular function 
loss disappeared in a patient who was labyrinthectomized but there was normal response of potential 
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in a patient who is profound sensory neural hearing loss. Click evoked myogenic potentials is a 
simple method of examining vestibulocollic reflex. Click evoked myogenic potential is related to 
vestibular status. (Korean J Otolaryngol 40：4, 1997) 
 
KEY WORDS：Myogenic Potential·Vestibulocollic reflex·Click evoked EMG. 
 
 
서     론 
 
전정 척수 반사는 개체의 자세를 유지하기 위한 중요
한 반응으로 전정계가 이를 이용하여 근육의 긴장 상태
를 조절하는 것으로 알려져 있다13). 이러한 현상은 개
체가 급성 편측 전정 기능 소실시에 목과 눈의 강직성 편
측 편위가 동측으로 되는 것으로 쉽게 알 수 있다25)27). 
소리자극으로 유발되는 이니온 반응(inion reflex)은 
1960년대 이후로 많은 연구가 되었다3)4)6)9)10)11)14)15)16) 
17)24)28)34)35). 최근에 흉쇄유돌근에서 쉽게 이니온 반응
과 같은 성격의 클릭음 유발 근 전위(click-evoked 
myogenic potential)가 와우의 상태와 관계없이 전정
계의 상태에 향을 받는 전정 척수 반사라는 연구 보
고가 있었다13). 
이에 저자들은 정상 흉쇄유돌근의 클릭음 유발 근전
위를 구하고 전정 기능 검사로서의 유용성을 알아보기 
위한 기초 연구를 하기 위하여 본 연구를 시행하 다. 
 
대상 및 방법 
 
대상으로는 이신경학적으로 정상인 20대에서 30대의 
성인 24명을 두 개의 군으로 나누어서 1군(n=12)은 
누운 자세에서 머리를 바닥에서 10cm정도 간격을 유
지하여 양측 흉쇄유돌근의 수축을 유발시킨 후 양측 흉
쇄유돌근에서 근 전위를 동시 측정한 군이며 2군(n= 
12)은 누운 상태에서 머리를 오른쪽이나 왼쪽으로 회
전시키려는 힘을 주면서 우측 회전 시에 좌측의 흉쇄유
돌근을 수축시켜 좌측의 근 전위를 측정하고 좌측 회전 
시에는 우측의 근 전위를 측정하는 군으로 구분하 다. 
소리 자극은 95 dB의 크기로 초당 5회의 속도로 512
회 반복하여 클릭음을 양측 귀에 동시에 주었으며 모든 
군에서 소리 자극을 주는 경우와 안주는 경우를 측정하
고 근전도 기계는 Cadwell사의 Excel model을 이용하
다. 각각의 검사는 모두 10분간의 간격으로 검사를 
재 시행하여 두 개의 값을 구하고, 흉쇄유돌근에 피부 
부착 전극을 이용하여 하나는 흉쇄유돌근 중앙의 상부 
가운데의 최대 수축부위와 다른 하나는 흉쇄돌기에 부
착한 후 근 전위를 측정하 으며 이상성의(biphasic) 
반응 중에서 첫 번째와 두 번째 나타나는 파중에 pos-
itive wave는 P1, P2로 negative wave는 N1, N2로 
구분하 다. P1, P2, N1, N2의 각각의 파에서 정점까지
의 latency와 P1-N1과 P2-N2의 amplitude를 측정하
다. 통계 분석을 위하여 paired t-test를 이용하 다. 
대조군을 위하여 양측의 고도의 감각신경성 난청이 
있는 환자 1명과 메니에르 환자 중에서 미로절제술 후 
편측 전정기능이 완전 소실된 환자 1명의 근 전위를 같
은 방법으로 측정하 다. 
 
결     과 
 
동시 측정방법으로 측정한 경우와 단일 측정법에서 
정상인에서 나타나는 이상성 파를 볼 수 있으며 소리 자
극을 주지 않은 경우는 모든 예에서 반응이 없는 것을 
볼 수 있었다(Fig. 1). 
Latency의 변화는 P1의 경우 1군에서 11.2msec, 2
군은 13.3msec이고 N1은 1군에서 21.7msec, 2군에
서 23.0msec이었고 P2는 1군에서 39.4msec, 2군에
서 43.3msec이고 N2는 1군에서 55.5msec, 2군에서 
61.7msec이었으며 두 군간에 통계적 차이는 없었다
(p>0.05)(Table 1). 
Amplitude는 P1-N1에서 1군의 경우 38.7uV, 2군
에서 33.2uV이며 P2-N2는 1군에서 34.0uV, 2군에
서 40.9uV로 두 군간의 통계적 차이는 없었다(p>0.0 
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Table 1. Mean of latency and amplitude of click evok-
ed myogenic potentials 
  Group 1(n=12) Group 2(n=12) 
Latency P1 11.2±2.4* 13.3±2.4* 
(msec) N1 21.7±1.1* 23.0±1.1* 
 P2 39.4±0.7* 43.3±0.7* 
 N2 55.5±0.1* 61.7±1.1* 
Amplitude P1-N1 38.7±8.1* 33.2±8.1* 
(uV) P2-N2 34.0±9.9* 40.9±9.9* 
*mean standard deviation, there were no significant diff-
erences between two groups(p>0.05). 
P1：latency of first positive wave, P2：latency of second
positive wave, N1：latency of first negative wave, N2：
latency of second negative wave, P1-N1：amplitude of
first wave, P2-N2：amplitude of second wave 
Table 2. Asymmetry of myogenic potentials recorded 
over SCM muscles on each side after two diff-
erent muscle activations 
Asymmetry Group 1(%) Group 2(%) 
P1 1.4± 7.5 0.9± 7.7 
N1 1.6± 4.4 0.3±12.7 
P2 0.1± 8.6 2.3±10.6 
N2 2.2± 7.1 3.5±11.6 
P1-N1 2.9±22.9* 2.2±27.4* 
P2-N2 3.2±16.4* 2.5±25.7* 
There is no significant differences between two groups
(p>0.05). *degree of asymmetry of amplitude was larger
than latency 
Fig. 1. (A；upper) Normal click evoked myogenic pote-
ntial shows two biphasic wave on both side of SCM
muscle by both activation method. Retest of pot-
ential is same wave as the first(RRt；retest of right
SCM potential, RLt； retest of left). The normal
biphasic wave is not shown when there is no click
sound(Ro, Lo). (B；Lower) Normal biphasic wave
of left SCM is shown by unilateral muscle activation
method. 
Fig. 2. The asymmetry of myogenic potential. There is no 
difference between group I and group II. All of 
the values are less than 30%. The asymmetry of 
amplitude is larger than latency. 
Fig. 3. The patient who has both severe sensory neural he-
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가 커서 편차가 크게 나타났다(Table 1). 
좌측과 우측의 근 전위에 대한 좌우 대칭값은 latency
와 amplitude에서 모두 평균값이 10이내로 latency에
서는 95%의 신뢰구간에서 30%내에 있었으나 ampli-
tude는 값의 변화의 폭이 크게 나타났으며(Table 2) 
(Fig. 2), 양측 고도의 감음 신경성 난청이 있는 환자에
서 측정한 근 전위는 난청이 있음에도 불구하고 좌우 정
상 반응을 보 으며(Fig. 3), 우측의 미로 절제술 시행후 
우측 편측 전정기능이 소실된 환자에서 좌측은 근 전위
가 이상성으로 나타났지만 우측은 소실되었다(Fig. 4). 
 
고     찰 
 
1958년 Geisler 등이 소리 자극에 의하여 두개 외에
서 컴퓨터에 의한 평균법이나 합산법으로 측정되는 빠른 
유발 반응(fast evoked response)을 도입한 이래로21)22) 
두피, 경부, 사지 등에서 여러 가지 형태의 빠른 유발 반
응이 기록되어3)4)5)6)9)11)14)15)16)24)28)29)31)34)35)39) 많은 연
구자들 사이에 이들 반응의 기원과 경로에 대한 논쟁이 
많이 있었다. Davis 등은 소리 자극후 50msec 내에 반
응을 보이는 경우를 short latency evoked response
로 구분을 하 으며 잠복기가 50에서 300 msec인 경
우를 long latency evoked response로 구분하고 이를 
slow vertex potential로 불 다14)15). 일반적으로 빠른 
유발 반응의 기원은 근 유발 전위(myogenic evoked re-
sponse)와 신경 유발 반응(neurogenic evoked resp-
onse)의 혼합 반응으로 이야기하 으나16)34)39) Bickf-
ord와 Cody는 빠른 유발반응의 주된 부분은 근발생성 
기원이고 이를 sonomotor response나 audiomotor 
response라고 하 다3)4)5)11). 이는 다시 정립되어 3가
지의 반응으로 구분되었는데 1) 이니온 반응(inion 
response)4) 2) 짧은 잠복기의 두정부 반응(short-
latency vertex and parietal response)23)24)34)35), 3) 
후이개 반응(postauricular response)28)29)이며 이 중
에 이니온 반응은 청력과 관계가 없이 전정계의 기능과 
관련되어 있으며 높은 역치를 지닌 반응이라고 하 다4). 
빠른 유발 반응의 기전과 경로에 대하여 1967년 Ru-
hm은 이중 체계(dual system)를 지닌 가설을 세우고 
와우 신경계에 의한 반응은 낮은 역치의 반응이며, 전
정 근육계의 반응은 높은 역치의 반응으로 설명하고 빠
른 유발 반응은 와우 근육반응과 와우 신경반응, 그리
고 전정 근 반응의 종합 반응으로 나타날 수 있다는 가
설을 제기하 으나39) 실제로 여러 연구자에 의하여 이
러한 가설은 아래와 같은 3가지로 구분이 되었다. 후이
개 반응의 주된 성분은 와우 근육계의 발생이며, 이니
온 반응은 전정 근육계의 발생이고, 짧은 잠복기의 두
정부 반응은 와우 신경계와 와우 근육계, 전정 근육계
의 반응으로 구성되어 있다고 하 다44). 그러므로 소리 
자극에 의하여 유발되는 두 가지 순수한 short latency 
근전위는 첫째는 이니온 반응으로 이는 두피의 이니온
에서 가장 크게 측정되어 두개외 근육에서 발생된 것으
로4)22) Cody 등은 이니온 반응이 와우의 기능과 관계
가 없이 전정신경의 상태와 관계가 있다고 하고11) 정상
인에서 이니온 반응이 loud tone-burst에 의하여 후경
부 근육의 긴장 상태에 대항하여 발생된다고 하 다10). 
두 번째 반응은 후이개 반응으로29) 이는 후이개 근육에
서부터 기원하여28) 와우의 기능과 관련되고44) 정상인
에서 일정하게 측정되므로 청력검사로 이용되고 있다12). 
1971년 Townsend 등은 이러한 두 가지 반응을 구분
하고 정상인에서의 이니온 반응을 연구하여 이니온 반
응과 후이개 반응은 서로 다른 반응이며 이니온 반응의 
말초 수용체를 구형낭이라고 정리하 다41). 
이러한 클릭음 유발 전위가 순수한 근 발생성인지 아
Fig. 4. There is no myogenic potential of right SCM but
normal myogenic potential of left SCM after right
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니면 와우의 기능에 따른 피질 성분이 포함되어 있는지
에 대한 의문점과 와우의 기능 뿐 아니라 전정계의 기
능과 관련된 혼합 반응인지에 대한 문제를 풀기 위하여 
여러 연구자들이 연구하여 클릭음 유발 전위는 순수한 
근발생성이며 전정계의 기능과 관련있다고 결론 지었다. 
William과 Davis 등에 의하면 순수한 피질 성분은 인
간에서 두정부에서 측정될 수 있다고 하 으며17)42), 
Cody는 이니온 반응이 경부 근육의 긴장에 따라 진폭
의 차이가 있다고 하 으며 경부의 굴곡 시에는 반응의 
크기가 증가하고 경부의 신전 시에는 감소하는 것을 보
고하 다4)11). 또한 경부를 완전히 이완시키면 반응이 
전부 소실되는 것으로 보아 이니온 반응이 완전히 근 
발생이라고 하 다11). 더욱이 이러한 연구는 다른 부위 
근육의 긴장 측정에서 상지에서는 latency가 25에서 
30msec, 그리고 하지에서는 50에서 60msec의 lat-
ency를 지니는 클릭음 자극에 의한 반응이 있음을 보
고하 으며, 또한 이러한 반응이 모두 curare에 의하여 
억제되는 것을 보고하여 클릭음 유발 이니온 반응이 순
수한 근발생성 반응임을 증명하 다11). 그러므로 이러
한 이니온 반응이 근 발생성이며 전정 기능과 관련이 
있다는 것은 의심할 여지가 없는 것이다11)39). 와우의 
기능과 관련된 두정부 반응과 이니온 반응의 다른 점은 
최대 반응의 측정 위치가 서로 다른 부위라는 점과, 두
정부 반응은 이니온 반응보다 잠복기가 길며(이니온은 
10msec내외, 두정부 반응은 70msec내외) 이니온 반
응은 경부의 근육의 긴장에 의하여 향을 크게 받지만 
두정부 반응은 향을 받지 않는다는 점이며 또한 이니
온 반응은 두정부 반응보다 빠른 속도의 클릭음에 반응
을 할 수 있다는 점이다11). 본 연구에서는 클릭음을 준 
경우는 재검사하여도 모두 같은 정도의 반응이 나타났
으나 소리 자극을 제거한 뒤에는 반응이 모두 소실되는 
것으로 보아 클릭음에 의하여 유발되는 반응임을 알 수 
있었으며, 양측에 고도의 청력 소실이 있는 환자에서 
95dB SPL 소리자극을 주어도 정상인과 같은 근전위가 
측정되어 청력의 상태와는 관계없는 것을 알 수 있었다. 
Colebatch등은 경부의 흉쇄유돌근에서 전위를 처음
으로 측정하여 이것이 순수한 근 발생성 기원이며 와우
에 관계없이 전정계의 상태에 향을 받음을 최근 보고
하 고13), 편측 흉쇄유돌근의 수축 방법과 양측 흉쇄유
돌근의 측정 방법을 동시에 시행한 결과 최대 잠복기의 
변화는 first positive wave의 latency는 13.3(1.5) 
msec이었으며 first negative latency는 22.6(2.4) 
msec로 본 연구자의 결과와 비슷하 고 second pos-
itive latency는 28.6(2.3)msec이며 second negative 
latency는 33.8(2.4)msec로 second latency는 일정
하지 않고 변화의 폭이 많은 것으로 나타났다. 이것은 
본 저자의 연구에서 표준편차의 차이가 second posit-
ive와 negative wave에서 큰 것과 같은 결과로 근 전
위가 잠복기가 길어 질수록 와우 신경 반응이나 다른 
전정 신경계 반응 등 다른 요인들에 향을 쉽게 받기 
때문으로 생각되며 클릭음 유발 전위의 분석에는 첫 번
째 반응의 positive와 negative 파의 분석만이 전정척
수반사의 임상적용이 될 것이라고 본다. 
흉쇄유돌근의 수축을 유지하는 방법중에 머리를 지면
으로부터 10cm 정도 들어올린 상태로 측정하는 동시 
측정방법(bilateral muscle activation)은 소리자극을 
512번 줄 때까지 적어도 100초이상 자세를 유지해야 
하는데 전정계에 질환으로 인한 평형장애 환자나 나이
가 많은 환자에서 시행하는 것이 매우 힘들다. 그러나 
단일 측정 방법은 피검사자가 동시 측정 자세보다 검사 
자세를 계속 유지하기가 쉬우며 반복하여 측정할 수 있
는 장점이 있다. 그러므로 본 연구 결과에서 동시 측정
방법과 단일 측정방법에 의한 근 전위의 값을 비교한 
결과에 차이가 없기 때문에 앞으로 전정척수 반사의 클
릭음 유발 전위 검사는 단일 측정 방법을 사용하여 쉽
게 임상 적용을 할 수 있으리라 사료된다. 
실제 근 전위의 분석시 문제점은 근전위의 amplit-
ude가 경부 근육의 활성도의 크기에 따라 향을 받는 
것인데, 근육의 최대 수축을 유도하여 나오는 반응은 평
균 60uV정도이지만 대상자가 근육 수축의 정도를 일정
하게 할 수 없으며 개체간의 차이가 많이 있으므로 am-
plitude 변화의 폭이 크기 때문에 이에 대한 분석에 한
계가 있다4)13). 그러므로 근육의 수축을 검사자의 모두
에게 쉽게 그리고 일정하게 유지시킬 수 있는 방법이나 
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이니온 반응의 말초 수용체에 대한 연구로 세반규관
보다 난형낭과 구형낭이 주된 수용체라는 보고가 있다. 
이는 streptomycin 이독성에 의하여 반규관의 기능이 
없는 환자에서도 이니온 반응이 나타나며 streptomy-
cin은 난형낭과 구형낭에 손상을 적게 한다는 사실과 
온도 자극에 반응이 없는 내림프 수종 환자에서는 이니
온 반응이 잘 유발되지 않는데 이는 내림프 수종의 경
우 주로 난형낭과 구형낭에 손상을 주기 때문으로 해석
하고 있다36)41). 위와 같은 사실을 보면 이니온 반응이 
난형낭과 구형낭과 관련되어 있으며, 또한 내림프 수종 
환자에서 난형낭보다는 구형낭에 손상이 더 많이 나타
나는 것으로 보아1)30) 구형낭과 더욱 관련되어 있다고 
생각하고 있다. Tait와 McNally 등은 개구리의 구형낭
이 진동의 수용체라고 보고하 으며40), Asheroft와 
Hallpike 등은 구형낭에서 활동성 전위를 측정하여 512 
Hz 이상의 주파수를 가진 진동에 반응을 하는 것을 발
견하 다2). 그리고 Lowenstein과 Roberts는 구형낭
과 난형낭을 저주파로 자극하려 하 으며 120Hz의 주
파수까지 구형낭이 자극을 수용하는 것으로 이야기하
다32)33). 그러나 난형낭은 구형낭에서 반응하는 120Hz
정도로 높은 진동에 반응을 한다는 보고가 없다. 이러
한 추측이 사실이라면 인간의 구형낭은 고음역의 소리
에 반응을 한다고 사료된다41). 그러므로 동물 실험에서 
클릭음이 구형낭의 구심성 수용체를 자극 활성화 시킨
다고18) 결론 지으며 Bickford와 Cody 등이 이에 대한 
선구자적인 연구를 하 다4)10). 원숭이에서도 구심성 
전정계는 소리 뿐만이 아니라 진동에 의하여 자극된다
고 알려져 있다45). 최근에 이러한 자극방법을 이용하여 
Halmagyi 등은 두개골을 가볍게 두드리는 방법을 이용
하여 흉쇄유돌근에서 클릭 유발 전정 척수 반사와 유사
한 반응을 보고하 다. 이것을 Tapevoked response
라고 하고 초기 유발반응의 잠복기가 10msec내에 있
으며 이는 전정계에서 발생하는 것으로 두개골을 통한 
진동이 자극을 하여 나타내는 클릭음 유발 반응의 일종
으로 전정계를 진동 자극에 대한 말초 수용체로 설명하
고26) 최근에 Colebatch 등에 의하면 클릭음 유발 근 
전위가 전정 신경 절단에 의하여 소실되는 경우를 보고
하여 구형낭과 난형낭의 자극 정보가 전정 신경을 타고 
뇌간으로 전달됨을 추측하 다12). 
근유발 반응의 경로는 초기 반응이 빠른 전도 속도로 
두 개의 신경 연결부를 가지는데 여기에서 관찰되는 
latency의 합은 수용체의 활성과 뇌간까지 전달, 뇌교
로부터 흉쇄유돌근의 근육의 운동핵까지의 전달, 그리
고 운동핵에서 근육까지 전달되는 데에 걸리는 시간의 
합으로 나타난다. 기니아픽에서 클릭음에 의한 자극이 
하전정신경까지 나타나는데 걸리는 시간은 0.05msec
라고 하 으며18) 고양이에서는 전정신경의 전기적 자
극 시에 축삭에서 나타나는 유발전위가 뇌간에 들어가
는데 걸리는 시간이 0.66msec라고 하 다37). 원숭이
와 기니아픽에서 전정 신경 섬유의 굵기가 비슷하다고 
가정하고20) 인간에서 가장 큰 전도성을 인정할 때 말초 
수용체에서 뇌간까지의 전달 시간은 적어도 1msec임
을 추측할 수 있다. 흉쇄유돌근에 분포하는 신경은 2번
째에서 5번째 척추 신경으로7) Brown은 척수에서 흉쇄
유돌근까지의 delay는 5.2msec라고 이야기하 으며8), 
이후에 이러한 연구에서 결론적으로 positive potential 
까지의 걸리는 잠복기는 8msec라는 보고가 많이 있다. 
본 연구에서는 잠복기가 10msec 전후로 동물실험에서 
측정된 것과 2msec 정도의 차이가 있지만 개체 크기
의 해부학적인 차이를 생각한다면 인간에서의 근전위 
유발후 잠복까지의 경로에 대한 이해를 할 수 있다. 
전정 척수 신경핵은 대부분 단일 신경접합을(mono-
synaptic) 하며 동측의 미로로부터 자극을 받는 것으로 
알려져 있고38), 외측 전정 척수 경로(lateral vestibul-
ospinal tract)는 lateral(Deiter’s) nucleus에서 기원
하여 동측으로 방사된다고 한다. 동측의 전정 신경에서
부터 자극은 주로 복측 외전정 척수 경로를 통하여 경
부로 전달된다고 한다43). 구형낭의 구심성 신경도 외측 
전정 척수 경로에서 끝나며 이 중 적어도 하나가 흉쇄
유돌근의 핵에 도달하는 것으로 보인다19). 본 연구에서 
정상인의 클릭음 유발전위의 latency와 amplitude의 
좌우 값의 비대칭성이 10 이내로 좌우 차이가 적고, 미
로절제술을 시행하여 전정기능이 완전 소실된 환자에서 
동측의 유발 근전위가 없으나 건측에는 정상 유발 근전
위가 나오는 것을 확인할 수 있어 유발 근 전위가 동측 
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는 편측 신경절단술을 시행한 경우 클릭음 유발 근 전
위가 소실되는 연구13)와 결과가 같으나 이에 대한 해부
생리학적인 연구 및 임상적 유용성에 대한 많은 연구가 
있어야 할 것이다. 
 
결     론 
 
흉쇄유돌근의 클릭음 유발 근 전위는 단일 측정과 동
시 측정 방법에서 amplitude와 latency에 차이가 없음
을 알 수 있으며, first positive wave와 first negative 
wave가 다른 wave보다 일정하게 나타나고 와우의 상
태와 관계없이 전정계의 상태에 향을 받는 것을 알 
수 있다. 그러므로 클릭음 유발 근 전위가 전정기능의 
병적인 상태를 측정할 수 있는 새로운 검사 방법이 될 
수 있을 것으로 생각되지만 이들에 대한 해부 생리학적 
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